
拳 持至員 熟 b埼身こ掛火事

工基イメ式―シ¶ンスタ尊ル

■開催 日 :2011年 11月 5日 (上 )
10:00～ 15:15(9doょり受付開始、各講座ごとの受講も可能です。)

埼玉会館 3B会議室
受講無料

第1部 1900 特許・知財日共同研究

ライフサイエンスビジネスにおける「知財の利回り」

埼玉医科大学 医学研究センター

知財戦略研究推進部門 副部門長 安河内 正文

第2部 1lD0 特許・知財・共同研究

知的財産権と大学との共同 (委託)研究

埼玉医科大学 医学研究センター

知財戦略研究推進部門 部門長代理、客員教授 飯野 顕

第3部 13:15 医療機器、器具の開発・薬事申請

臨床医からみた医療機器開発の経験談

埼玉医科大学医学部
口腔外科学教室 教授 依田 哲也

第4部 14:15

医療機器・器具の薬事承認 (認証)申請の原則と、

効率よい取得のノウハウについて

医療機器技術情報協会 代表 川端 隆司
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り※駐車増は有料となります。
※駐車台数に限りがありますので、ご来場の際は
なるべく公共交通機関をご利用下さい。

お問合わせ先 群静郡稲鱚応蔀墓縞TEL 042 o8■ 4948

【会場】埼玉会館 (3B会議室)

増

【お申込み方法】受講をご希望の方は、裏面お申込み書に必要事項ご記入の上FAXにてお送り下さい。



撃埼上員 熟,枠叫薪

FAX:042-984-4948
下記必要事項をご記入後、このままFAXして下さい

工葉イノベーンョン夙夕中ル 受講お申込書
■開催日 :2011年 荘1月 5日 (土 )

■時 間 :10:00～ 15:15ぃ oょり受付開始、各講座ごとの受講も可能です。)
■場 所 :埼玉会館 3B会議室

受講希望講座に、レ(チェック)を入れて下さい。

□  第1部 ～第4部 すべて

□    第1部 10:00   ライフサイエンスビジネスにおける「知財の利回り』

第2部 11:00   知的財産権と大学との共同 (委託)研究

第3部 13:15   臨床医からみた医療機器開発の経験嵌

□ 第4部 ‖:15 医療機器・器具の薬事承認 (認証)申請の原則と、効率よい取得の
ノウハウついて

お申込み者情報をご記入下さい。

企業 日団体名

代表者氏名

受障希望者
部署名

部署名

事業内容

住所

連描先

E―Wail

TEL FAX

※個人情報の取り扱いについて
。本お申込書で取り扱う個人情報の利用目的は「工業イノベーションスクール」運営管理にのみ利用いたします。
・今回お申込みいただきました内容は、本学および埼玉県産業労働部産業支援課にて共有させていただきます。

名

　

名

氏

　

氏

お問合わせ先 群静稲鮎 縫罪骨TEL 042 o8● 4948




